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出席者は記録者が印を付ける。出席できなかったスタッフは、記録を読んでから欄に署名（捺印）する事

＜連絡事項＞

・川端Dｒ不在時間は3/27(木)、12：00～18：45まで
患者様急変時

12：00～17：00→田名部Drへ
当直医時間帯

17：00～18：45→田名部Drへ

18：45～21：00→川端Drへ

21：00以降　　→猪股Drへ
　報告、指示受けして頂いて下さい。

・市川　真紀子様のチェストが破損しているとの事で、破損伝票を提出しています。朱夏の方が修理に来る事となっていますので、その際対応に付いたスタッフは破損場所を教えるようお願いします。

・医事統計の締め切りが3/31までとなっています。担当の方は作成をお願いします。

＜患者様連絡事項＞

・春本　司郎様～排便コントロールの為、シンラック液１本処方。排便状況、腹部状況を

観察していきましょう。

・大久保　敏彦様～嗜好品（菓子・タバコ）の過要求ありイライラ、他者への暴力あり主治医報告しています。

1） リスペリドン（精神神経用剤）（１）３×ｎｄＥ

2） フルニトラゼパム（催眠鎮静剤）（１）１×ｖｄｓ　６Ｔ

　本日昼からで以後定期処方。

引き続き、トラブルとならないよう介入していきましょう。

・田向　玲美様～婚約者のご両親、ご本人の両親が結婚しないで欲しいと話し、その事を

伝えると病状が悪化するのではと言い、退院の延期希望あり、主治医へ

報告しています。病状は落ち着いている為、退院は予定通りとの事です。

電話しますが不在だった為、準夜帯にて連絡し、父様了解されています。

　　　　　　　退院時、下平ＰＳＷより話があるとの事なので、退院前に下平ＰＳＷへ

電話するようお願いします。

・久保　清美様～今朝の空腹時血糖値105mg/dlと主治医へ伝えています。引き続き経過観

察するよう指示あります。不調の有無観察していきましょう。

・清水　進様～背中に粉瘤あり、主治医へ報告しています。本人は痛くないとの事で、経過観察するようにとの事です。

・駒木　洋士様～本人より、薬事情報と小遣い支払いの明細が欲しいと希望あり、医事へ

伝えています。小遣い明細は、ご家族様が4月分の支払いに来た際に医事スタッフが説明するとの事です。

・菅井　浩子様～本日午前中、オートドア前に荷物を持ち運ぶ事あり、退院すると話され

ています。介入するも納得できず、「下に行きたい」と話され、スタッ

フ付き添いにて医事へ行き、確認して来ています。その後は退院に関す

る発言なく、落ち着いて過ごされています。

　　　　　　　引き続き、所在の確認・精神症状の観察行っていきましょう。

・豊川　明男様～本日、伯母様とＰＳＷとで青山荘へ見学に行かれています。主治医との

面談では、集団生活・レクリエーションなどの不安は多少あると話され

ていますが、主治医より、現在の状態であれば充分やっていけると話し

あり本人も同意されています。また、保護者面談では主治医よりご家族

へ、検査データを含め身体面において異常はない事説明されています。

ご家族・本人共に積極的な入所希望得られ、青山荘入所へ向けての手続

きを始めていく事としています。

・晴山　美智子様～本日、主治医診察行っています。主治医より、入院期間は2ヶ月とな

っていたが、体重にはこだわらず、食生活を正常化する事を目標とし、

入院期間の延長はないと話されています。今後、外泊時には自宅での

食事内容を外泊状況用紙に記入して頂き、持参するようにと説明されています。

＜川端Ｄｒ診察状況＞

・岡田　石子様～「お金が心配で…」との発言あり、主治医より金銭面に関しての説明を

受けている。また、「私の薬は多いですか？」との問いあり、１回量は

多めであるが少ない方であると伝えると了解されている。

・山下　拓也様～現在の小遣いの残金７円との事で、月末までしっかり持つように管理

するようにと説明受けています。

・山田　典子様～体重増加あるとの事だが、自己管理し調整して下さいとの事です。

・巴　勇樹様～他者との物のやりとりは本人「していません」と話すが、タバコや菓子交換等行っている為、主治医より指導受けている。多飲水傾向ある事から体重測定は起床後と20：30の２回となっている。臨時薬は継続処方で以後定期となっている。

・江刺家　陽輝様～現在、疼痛ないとの事で痛み止めは飲みきり止めとなる。臨時薬デパゲンＲ（抗てんかん剤）（200）１Ｔ→２Ｔと増薬となり、他は同内容にて４日分処方となる。月曜日診察するとの事。

朝低血圧の為、起床困難との事で血圧測定は朝・夕の２回／日へと変更となる。作業は、明日見学する事とし調子が悪ければ無理しないようにとの事です。

＜川端Ｄｒ担当患者様ＮＣＰ評価検討＞

・江刺家　陽輝～♯1衝動的な向傷行為の回避

　　　　　　　　　①安全な環境

　　　　　　　　　②不安、その他の感情を言語的に表出できる

　　　　　　　　　③自分の欲求を表出できる

　　　　　　　　　④気分転換を図る事ができる

　　　　　　　　　⑤日常の生活を整えられる

　　　　　　　　母様に些細な事を言われ、自暴自棄となる事があるが行動化することは　　　　　　　　ありません。自分でやってはいけないと分かっていても行動化してしま　　　　　　　　うところがある為、自傷行為などに気をつけ、スタッフからの話し掛け

　　　　　　　　を多くし、密に観察を行っていきましょう。

